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Letter to the Editor

Development Strategies
in Medical Education

 Spring 2026. Vol 13. Issue 1

I n medical education, time pressure, high information loads, and long 
work shifts have made insufficient sleep common among medical learn-
ers. Learners often sacrifice sleep for additional study time, although 

the ability to learn itself is strongly dependent on sleep quality.

Basic neuroscience findings indicate that sleep, contrary to common belief, is 
not a passive state but an active process involved in regulating synaptic balance. 
During wakefulness, learning experiences are accompanied by synaptic strength-
ening across different brain regions. One influential framework is the synaptic 
homeostasis hypothesis. According to this hypothesis, a relative and proportion-
ate downscaling of synaptic strength during sleep, particularly slow-wave sleep, 
may prevent synaptic saturation, improve the signal-to-noise ratio of neural activ-
ity, reduce cerebral energy consumption, and preserve the capacity for subsequent 
learning [1]. This process is associated with sleep-specific changes in the neuro-
chemical milieu, neuronal firing patterns, and reduced input from external stimuli.

The hippocampus is one of the brain structures with a high degree of synaptic 
plasticity and plays a vital role in episodic memory formation. It binds novel items 
(what happened) with the context of an event (where and when it happened) into 
a coherent memory trace [2]. Accordingly, impaired hippocampal function may 
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reduce the capacity to learn and organize new infor-
mation.

In a pivotal study, Kurinec and colleagues report-
ed that one full night of sleep deprivation signifi-
cantly impaired participants’ ability to bind items 
with context on the following day. Participants who 
had remained awake for one night performed more 
poorly when remembering which speaker (context) 
had spoken which word (item). Importantly, item-
context binding remained impaired even when the 
individual items were successfully learned. The au-
thors’ analyses suggested that this finding could not 
be explained solely by reduced vigilance and atten-
tion and that sleep deprivation may specifically af-
fect the binding of information [3].

This finding may have at least two potential im-
plications for curriculum planning and the organiza-
tion of educational shifts in medical education:

1.	 Reduced daily learning capacity: Learners 
who are chronically sleep-deprived may experi-
ence difficulties not only in consolidating previous 
learning but also in forming new memories on the 
following day. During intensive clinical clerkships, 
in which large amounts of new information are pre-
sented daily, this may reduce learning efficiency.

2.	 Difficulty connecting knowledge to clinical 
context: Theoretically, impaired item-context bind-
ing may allow a learner to recall a clinical sign or 
paraclinical finding while experiencing difficulty 
linking it to the relevant disease, patient, or clini-
cal situation. Such impairment may affect clinical 
reasoning and decision-making; however, direct ev-
idence linking this mechanism to diagnostic errors 
among medical learners requires further study.

A substantial body of research on sleep and mem-

ory has focused on slow-wave sleep. During this 
stage, coordination among hippocampal sharp-wave 
ripples, cortical slow oscillations, and thalamocorti-
cal spindles is considered one of the proposed mech-
anisms supporting the replay and consolidation of 
previous memories [4,5]. This coordination may fa-
cilitate the transfer and organization of information 
between the hippocampus and cerebral cortex.

Research has also examined whether this natu-
ral process can be enhanced through external inter-
ventions. Some studies have shown that auditory 
stimulation synchronized with slow oscillations can 
improve memory consolidation [6]. Other findings 
have reported an association between sleep-spindle 
regulation and next-day hippocampal-dependent 
learning [7].

However, findings from targeted sleep interven-
tions in humans have not been consistent, and not all 
studies have produced sustained or clinically mean-
ingful improvements in memory [8]. This heteroge-
neity suggests that enhancing a single component of 
sleep is not necessarily equivalent to reproducing 
the full functions of natural sleep.

One possible explanation is that natural sleep 
results from complex, endogenous coordination 
among neural networks. Evidence on hippocampal-
cortical coupling indicates that memory consolida-
tion depends on the temporally coordinated interac-
tion of these structures [9]. Therefore, findings from 
the experimental enhancement of selected sleep 
features should be interpreted cautiously and should 
not be translated directly into educational or clinical 
interventions without supporting evidence.

Conclusion:

Learning Contemporary scientific evidence 

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 d
sm

e.
hu

m
s.

ac
.ir

 a
t 1

0:
18

 +
03

30
 o

n 
F

rid
ay

 A
ug

us
t 1

4t
h 

20
26

   
   

   
 [ 

D
O

I: 
10

.4
83

12
/D

S
M

E
.1

3.
1.

57
6.

4 
]  

http://dsme.hums.ac.ir/article-1-559-fa.html
http://dx.doi.org/10.48312/DSME.13.1.576.4


3

 Spring 2026. Vol 13. Issue 1Development Strategies
in Medical Education

supports the view that sleep, beyond being a passive 
period of rest, plays an important role in preserv-
ing synaptic plasticity and learning capacity. Sleep 
deprivation may impair the brain’s ability to bind 
new information to its appropriate context. In medi-
cal education, this mechanism may be associated 
with reduced learning quality and difficulty organiz-
ing clinical knowledge; however, studies conducted 
specifically among medical learners are needed to 
determine its direct effects on clinical performance 
and diagnostic errors. Accordingly, educational 
planning should consider shift patterns, avoidance 
of chronic sleep deprivation, and adequate sleep as a 
biological requirement for learning.
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بهار 1405. دوره 13. شماره 1مجله راهبرهای توسعه در آموزش پزشکی

سردبیر محترمسردبیر محترم
در نظـام آمـوزش پزشـکی، فشـارهای زمـانی، حجم بـالای اطلاعـات و شیفت هـای طولانی مدت، 
به گونـه ای رقـم خـورده اسـت کـه کم خـوابی در میـان فراگیـران پزشـکی به پدیـده ای شـایع تبدیل 
شـده اسـت. فراگیـران پزشـکی اغلب خـواب را فـدای مطالعه بیشـتر می کننـد، در حالی کـه توانایی 

یادگیـری خـود بـه کیفیت خواب وابسـته اسـت.

یافته هـای پایـه ای در علـوم اعصـاب نشـان می دهنـد کـه خـواب، بـرخلاف تصـور رایـج، حالـتی 
غیرفعـال نیسـت، بلکـه فراینـدی فعـال و مؤثـر در تنظیـم تعـادل سیناپـسی همـراه اسـت. در طول 
بیـداری، تجربه هـای یادگیـری بـا تقویـت سیناپس هـا در نـواحی مختلـف مغـز همراه انـد. یـکی از 
چارچوب هـای مطـرح بـرای تبییـن نقش خواب، فرضیه »هموسـتاز سیناپسی« اسـت. بر اسـاس این 
فرضیـه، در طـول خـواب، به ویـژه خـواب موج آهسـته، کاهش نسـبی و متناسـب قـدرت سیناپس ها 
می توانـد از اشـباع سیناپـسی جلوگیـری کنـد، نسـبت سیگنـال بـه نویـز فعالیـت عصـبی را بهبـود 
بخشـد، مصـرف انـرژی مغـز را کاهـش دهـد و ظرفیـت شـکل گیری یادگیری هـای جدیـد را حفـظ 
کنـد ]۱[. ایـن فراینـد بـا ویژگی های خاص خـواب، از جمله تغییـر محیط عصبی شیمیـایی، الگوهای 

شـلیک عصـبی و کاهـش دریافـت محرک های خـارجی، ارتبـاط دارد.

هیپوکامـپ یـکی از سـاختارهای مغـزی بـا شـکل پذیری سیناپـسی بالاسـت و نقـشی حیـاتی در 
شـکل گیری حافظـه اپیزودیـک ایفـا می کنـد؛ بـه این معنـا که آیتم هـای جدیـد )آنچه اتفـاق افتاده 
اسـت( را بـا زمینـه رویـداد )کجـا و چـه زمـانی اتفاق افتـاده اسـت( در یـک ردپای حافظه منسـجم 
بـه هـم پیونـد می دهـد ]۲[. بنابرایـن، اخـتلال در عملکـرد هیپوکامـپ می تواند ظرفیـت یادگیری و 

اهمیت خواب در شکل پذیری سیناپسی و پیامدهای آن برای حفظ ظرفیت یادگیری در فراگیران پزشکی
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1 مرکز مطالعات و توسعه آموزش پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی نیشابور، نیشابور، ایران. 	.

اطلاعات مقاله:
تاریخ دریافت: 3 خرداد 1405

تاریخ پذیرش: 13 خرداد 1405

تاریخ انتشار: 31 خرداد 1405

*نویسنده مسئول:
دکتر حمید مهدوی فرد

نشانی: دانشگاه علوم پزشکي نیشابور نیشابور، ايران.
mahdavifh1@mums.ac.ir :پست الکترونیک

Copyright © 2024 The Author[s];
This is an open access article distributed under the terms of the Creative Commons Attribution License [CC-By-NC: https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/legalcode.
en], which permits use, distribution, and reproduction in any medium, provided the original work is properly cited and is not used for commercial purposes.

نامه به سردبیر

Citation:Citation: Mahdavifard H. The importance of sleep in synaptic plasticity and its implications for preserving learning capac-
ity in medical learners. 2026; 13(1):1-6. [In Persian] 

Use your device to scan
and read the article online

10.48312/DSME.13.1.576.4

کلیدواژه ها:

سیناپسی،  شکل پذیری 
آموزش  خواب،  از  محرومیت 

پزشکی.
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مجله راهبرهای توسعه در آموزش پزشکیبهار 1405. دوره 13. شماره 1

سـازمان دهی اطلاعـات جدیـد را کاهـش دهد.

گـزارش  همـکاران  و  کورینـک  محـوری،  مطالعـه ای  در 
کردنـد کـه یـک شـب کامـل محرومیـت از خـواب، توانـایی 
زمینـه در  بـا  آیتم هـا  دادن  پیونـد  بـرای  را  شـرکت کنندگان 
روز بعـد به طـور قابل توجـهی مختـل کـرد. شـرکت کنندگانی 
کـه یـک شـب نخوابیـده بودنـد، در به خاطـر سـپردن اینکـه 
کـدام گوینـده )زمینـه( کدام کلمـه )آیتـم( را بیان کـرده بود، 
عملکـرد ضعیف تـری داشـتند. نکتـه مهـم آن بود کـه حتی در 
مـواردی کـه خـودِِ آیتم هـا به درسـتی یـاد گرفتـه شـده بودند، 
پیونـد آیتـم و زمینـه همچنـان دچار اخـتلال بـود. تحلیل های 
پژوهشـگران نشـان داد کـه ایـن یافتـه را نمی تـوان صرفـاًً بـا 
کاهـش هوشیـاری و توجـه توضیـح داد و محرومیـت از خـواب 
ممکـن اسـت فراینـد پیونـدزنی اطلاعـات را به طـور اختصاصی 

تحـت تأثیـر قـرار دهـد ]۳[.

یافتـه می توانـد دسـت کم دو پیامـد احتمـالی بـرای  ایـن 
برنامه ریـزی درسی و سـاماندهی شیفت هـای آمـوزشی در علوم 

پزشـکی داشـته باشد:

۱. کاهـش ظرفیـت یادگیـری روزانـه: فراگیرانی کـه به طور 
تثبیـت  در  نه تنهـا  اسـت  ممکـن  هسـتند،  کم خـواب  مزمـن 
آموخته هـای روز گذشـته، بلکه در شـکل دادن خاطـرات جدید 
در روز بعـد نیـز با دشـواری روبه رو شـوند. در دوره های فشـرده 
کارآمـوزی بالیـنی کـه هر روز حجـم زیادی از اطلاعـات جدید 
ارائـه می شـود، این وضعیـت می تواند بازده یادگیـری را کاهش 

دهد.

۲. دشـواری در اتصـال دانـش بـه بسـتر بالیـنی: از دیـدگاه 
نظـری، اختلال در پیوند آیتم و زمینه ممکن اسـت باعث شـود 
فراگیـر یـک علامـت بالیـنی یـا یافتـه پاراکلینیک را بـه خاطر 
بیـاورد، امـا در اتصـال آن به بیمـاری، بیمار یا موقعیـت بالینی 
مربـوط بـا دشـواری مواجـه شـود. چنیـن اخـتلالی می تواند بر 
اسـتدلال و تصمیم گیـری بالیـنی اثـر بگـذارد؛ هرچنـد بـرای 
اثبـات ارتباط مسـتقیم آن بـا خطاهای تشـخیصی در فراگیران 

پزشـکی، مطالعـات اختصاصی بیشـتری لازم اسـت.

بخـش مهـمی از پژوهش هـای مربـوط بـه خـواب و حافظـه 

بـر خـواب مـوج آهسـته تمرکـز داشـته اند. در ایـن مرحلـه، 
هماهنـگی میـان امواج تیز-ریپل هیپوکامپ، نوسـانات آهسـته 
قشـر مغـز و دوک هـای تالاموکورتیـکال، یـکی از سـازوکارهای 
پیشنهادشـده بـرای بازپخـش و تثبیـت خاطـرات روز گذشـته 
اسـت ]4،5[. ایـن هماهنـگی می توانـد انتقـال و سـازمان دهی 

اطلاعـات میـان هیپوکامـپ و قشـر مغـز را تسـهیل کنـد.

پژوهشـگران همچنیـن بـررسی کـرده اند کـه آیـا می توان 
ایـن فراین طبیـعی را با مـداخلات خارجی تقویت کـرد. برخی 
مطالعـات نشـان داده انـد کـه تحریـک شـنیداری هماهنـگ بـا 
نوسـانات آهسـته خـواب می توانـد تثبیـت حافظـه را بهبـود 
بخشـد ]۶[. یافته هـای دیگـر نیـز ارتبـاط تنظیـم دوک هـای 
را  بعـد  روز  در  هیپوکامـپ  بـه  وابسـته  یادگیـری  بـا  خـواب 

.]۷[ کرده انـد  گـزارش 

بـا این حـال، نتایج مـداخلات هدفمنـد در ارتبـاط با خواب 
در انسـان یکنواخـت نیسـت و نتایـج همـه مطالعـات بـه بهبود 
پایـدار و معنـادار حافظـه منجر نشـده انـد ]۸[. ایـن ناهمگونی 
نشـان می دهـد کـه افزایـش یـک مؤلفـه منفـرد خـواب لزومـاًً 

معـادل بازآفریـنی کامـل کارکردهـای خـواب طبیعی نیسـت.

یـکی از توضیح هـای احتمـالی آن اسـت کـه خـواب طبیعی 
حاصـل هماهنگی پیچیده و درون زای شـبکه های مغزی اسـت. 
شـواهد مربـوط به هـم زمانی فعالیـت هیپوکامپ و و قشـر مغز 
نشـان می دهـد کـه تثبیت حافظه بـه تعامل زمان بندی شـده 
ایـن سـاختارها وابسـته اسـت ]۹[. بنابریـن، نتایـج حاصـل از 
مـداخلات آزمایشـگاهی در ارتبـاط بـا خـواب بایـد بـا احتیاط 

تفسییرشوند.

نتیجه گیری:

اخیـر  سـالیان  در  شـده  انجـام  مطالعـات  علـمی  شـواهد 
از ایـن دیـدگاه حمایـت می کننـد کـه خـواب، فراتـر از یـک 
دوره اسـتراحت غیرفعـال، در حفـظ شـکل پذیری سیناپـسی 
و ظرفیـت یادگیـری نقـش مهـمی دارد. محرومیـت از خـواب 
میتوانـد توانـایی مغـز را بـرای پیونـد اطلاعات جدید بـا زمینه 
مناسـب مختل کنـد. در آموزش پزشـکی، این سـازوکار ممکن 
اسـت بـا کاهش کیفیـت یادگیری و دشـواری در سـازمان دهی 
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دانـش بالیـنی همـراه باشـد؛ بـا ایـن حـال، بـرای تعییـن تاثیر 
مسـتقیم خـواب بـر عملکـرد بالیـنی و خطاهـای تشـخیصی، 
انجـام مطالعات اختصاصی در فراگیران پزشـکی ضروری اسـت. 
بـر این اسـاس، توجه بـه الگـوی شیفت ها، پرهیـز از محرومیت 
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مزمـن از خـواب و در نظـر گرفتـن خـواب کافی به عنـوان یکی 
از الزامـات زیسـتی یادگیـری، میتوانـد در برنامه ریزی آموزشی 

مـورد توجـه قـرار گیرد.
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